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NIVEIS DE ENDOSTATINA SERICA NA ESCLEROSE SISTEMICA E RELACAO COM SEVERIDADE DA DOENCA E DA
DISFUNCAO MICROVASCULAR . Bredemeier M , Xavier RM , Capobianco KG , Restelli VG , Brenol CV , Ribeiro GG , Mucenic T,
Rohde LEP , Pinotti AFF , Pitrez EH , Vieira MV , Fontoura MA , Ludwig DHC , Brenol JCT , Saggin PRF , Lampert L , Silva TLD .
Reumatologia . HCPA - UFRGS.

Objetivo: Comparar niveis plasmaticos de endostatina em pacientes portadores de Esclerose Sistémica (ES) e controles; e avaliar
sua associagdo com severidade da fibrose e disfungdo microvascular na doenga. Material e Métodos: Setenta pacientes com ES
foram estudados prospectivamente através de entrevista, exame fisico, capilaroscopia periungueal (CP), sorologia, testes de fungdo
pulmonar, ecocardiografia e tomografia computadorizada pulmonar de alta resolucdo. A presenca e extensdo de doenca pulmonar
intersticial (padrdo de vidro despolido, reticular ou fibrético) foram avaliadas por dois radiologistas em consenso. Amostras
plasmaticas de todos os pacientes e de 15 controles foram coletadas durante a avaliagdo clinica e acondicionados a —80°C. Niveis
plasmaticos de endostatina foram determinados por imunoensaio enzimatico competitivo. A analise estatistica foi implementada
através do teste de Mann-Whitney e coeficiente de correlacdo de Spearman. Resultados: As concentracOes plasmaticas de
endostatina nos pacientes com ES (mediana=35.7 ng/ml, amplitude=22.1-64.5) foram maiores que os controles (mediana=29,6
ng/ml, amplitude=18.7-40.2) (P=0.029). Entre os pacientes com ES, ndo houve correlagdo com niveis de endostatina e escore de
pele, duracdo de doenca, extensdo de doenga pulmonar intersticial, capacidade de difusdo pulmonar, pressdo sistdlica da artéria
pulmonar ou anticorpos antitopoisomerase I. Também ndo houve associacdo com sinais de isquemia periférica (delecdes
puntiformes digitais e amputagdes) ou com perda capilar na CP. Conclusdo: Os niveis circulantes de endostatina na ES sdo elevados
em comparagao com os controles, embora ndo haja associagdo com extensao da doenga ou severidade de disfungao microvascular.
Em contraste com os resultados de estudo préviol, os dados apresentados neste estudo ndo indicam um papel importante da
producdo de endostatina nos disturbios da angiogénese observados na ES.
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